
Sia il test parodontale batterico che genetico 
vengono eseguiti prelevando il �uido crevicolare 
(gengivale) colonizzato dai batteri e contenente 
cellule epiteliali dell’individuo in esame. Il prelievo è 
rapido e totalmente indolore per il paziente.
Il campione viene poi inviato alla struttura specializ-
zata (LABsrl), che esiguirà le analisi.
I risultati certi�cati verranno comunicati al dentista.
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Il termine Malattia Parodontale identi�ca una pato-
logia orale in�ammatoria a carico del parodonto, la 
struttura di sostegno del dente. 
La malattia si manifesta in un primo tempo come 
un’in�ammazione marginale della gengiva che, se 
trascurata, cronicizza, evolvendo lentamente in paro-
dontite, comunemente conosciuta come “Piorrea”.
Dall’età di 40 anni vengono persi più denti a causa 
della malattia parodontale, che per e�etto della 
carie.

La causa scatenante è considerata essere un sensi-
bile aumento della �ora batterica normalmente 
presente nel solco dento-gengivale, con l’insediarsi 
di specie particolarmente aggressive. 
La presenza di questi speci�ci batteri genera una 
reazione in�ammatoria secondaria, che provoca la 
distruzione dei tessuti e che, nei casi più gravi, può 
portare alla perdita dei denti.

LA MALATTIA
PARODONTALE

Tale proliferazione batterica è promossa dalla 
scarsa igiene orale e da fattori concomitanti, tra cui 
fumo, diabete e predisposizione genetica. 
La variabilità genetica individuale è un fattore 
predisponente e/o aggravante della malattia. 

La parodontite è considerata oggi un potenziale 
cofattore nell’insorgenza dell’arterosclerosi, con 
conseguente rischio di malattie cardio-vascolari e 
cerebro-vascolari. 
La malattia parodontale può essere trattata sulla 
base di un corretto approccio diagnostico, che 
a�ianchi all’esame obiettivo l’utilizzo di test per 
l’analisi della �ora batterica e della predisposizione 
genetica.

La peri-implantite rappresenta un’in�ammazione 
dei tessuti che circondano l’impianto dentale, 
associata all’instaurarsi di una �ora batterica sulla 
super�cie implantare, del tutto simile e quella che si 
riscontra nella malattia parodontale.

In questi casi si osserva il riassorbimento osseo e la 
formazione di un tessuto di difesa (tessuto di granu-
lazione), che può comportare la perdita dell’impi-
anto in poche settimane.

La progressione della malattia parodontale dipen-
de sia dalla quantità, che dalla composizione della 
�ora batterica che si instaura nel solco gengivale. 

Il test esamina quantitativamente le specie batteri-
che presenti per discriminare tra soggetti sani e 
pazienti con parodontite. 
L’esito include la valutazione percentuale della 
presenza delle diverse specie batteriche, fornendo 
un pro�lo utile per migliorare la diagnosi e piani�ca-
re un piano di trattamento mirato, con una terapia 
speci�ca per combattere l'infezione in atto.
Ripetuto in fasi successive costituisce uno strumento 
valido per veri�care l’e�icacia del trattamento e 
determinare la stabilità dei risultati ottenuti.
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Polimor�smi di alcuni geni che modulano la reazio-
ne immunitaria e l’in�ammazione sono associati allo 
sviluppo ed al decorso clinico della parodontite.

La caratterizzazione del pro�lo genetico del pazien-
te è utile per valutare la predisposizione individuale 
alla malattia. L’informazione costituisce un utile 
elemento per stabilire una cadenza di monitorag-
gio e pro�lassi adeguata, o per predisporre un 
piano terapeutico personalizzato.


